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Im Jahre 1852 wurde von der luedicinischen Fa- 
cultat zu Heidelberg die Preisfrage aufgestellt : „Expe- 

rimentis doceatur, utrum aegrotorum exhalationes, amnio- 
nium carbonicum continentes, signum pathognomonicuiii 
sint uriemise, sic dictse, an in aliis etiani morbis et in 
quibus observentur.“ Da ich in meiner Stellung öfters 
Gelegenheit hatte, ursemische Kranke zu beobachten und 
mir die zu chemischen Untersuchungen nüthigen Appa- 
rate zu Gebote standen, so versuchte ich,. die Frage 
zu beantworten und hatte das Glück, meine Ar- 
beit gekrönt zu sehen. Ich beabsichligte Anfangs, 
dieselbe unverändert dem Drucke zu übergeben, wurde 
jedoch später durch mehrfache Gründe zur Vornahme 
einiger Aenderungen veranlasst. 

So entstand die vorliegende Abhandlung. Obgleich 
sie im Wesentlichen mit der gekrönten übereinstimmt, 
verbietet mir doch die Achtung vor dem Urtheile der 
Facultät, sie unter dem empfehlenden Titel einer Preis- 
schrift erscheinen zu lassen. 3Iöge ihr auch ohne den- 
selben eine wohlwollende Aufnahme zu Theil werden I 

Giessen, im März 1854. 

Der Verfasser. 
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lieber da»$ Vorkommen 
von kolilensaiirem Ammoniak in <ler 
normalen exspirirteu £<nft. 

Die Existenz von kohlensaurem Ammoniak in der nor- 
malen exspirirten Luft wird von anerkannten Autoritäten be- 
hauptet, von anderen geläugnet. Marchand will sich z. B. 
durch zahlreiche, an Thicren und Menschen angestellte Ver- 
suche überzeugt haben, dass ein Theil des in den Körper auf- 
genommenen StickstoiTes als Ammoniak ausgeathmet werde. *) 
Gegen diese Annahme hat sich besonders Vierort in seiner 
Monographie über die Respiration ausgesprochen. **) Er be- 
zeichnet sie als unzulässig, weil c.xperimentell nachgewiesen 
sei, dass das Blut ein gewisses Quantum Slickgas enthülle, 
welches bei der Respiration eine wichtige Rolle spiele. Bei 
dieser Verschiedenheit der Ansichten entschloss ich mich, die 
normale exspirirte Luft auf Ammoniak zu prüfen, um für meine 
Untersuchungen an Kranken eine sichere physiologische Basis 
zu gewinnen. Zu diesem Zwecke leitete ich vermittelst einer 1' 
langen, rechtwinklig gebogenen Glasröhre die gesummte Lufl- 
menge, welche ein gesundes Individuum innerhalb 2 Stunden 
ausathmele, in verdünnte, chemisch reine Chlorwa.sser.sloffsäure. 
Nach dem Hindurchstreichen der Luft erschien die Flüssigkeit 
getrübt; wurde sic sodann mit kaustischer Kalilauge übersättigt, 
so entwich freies Ammoniak, dessen Gegenwart ich durch 
bekannte Reactionen const4ilirte. Da alle in dieser Weise an- 



*') Journal für praktiache Chemie von Erdmann. 1844. 33. S. 136. 
**) Wagner'a Handwörterbuch der Phjraiologie. Bd. II. Seite 854. 
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gestellten Versuche in ihren Resultaten übereinstimmlen , so 
schienen sie mir für den Aminoniakgehalt der Exspirationsluft 
den vollgültigen Beweis zu liefern. Spätere Arbeiten über- 
zeugten mich vom Gegentheil; sie ergaben, dass bei obigem 
Verfahren der Salzsäure durch den Luflstrom ein gewisses 
Quantum Speichel zugeführt wird, aus dessen organischen Be- 
standtheilen sich auf Zusatz von Kali Ammoniak bildet. Dieser 
Umstand veranlasste mich, die Methode der Untersuchung in 
mehrfacher Beziehung abzuändern. Zunächst wurde die Glas- 
röhre durch einen Apparat ersetzt, der den Zweck hatte, die 
Verunreinigung der Salzsäure durch Speichel zu verhüten. Ich 
bediente mich hierzu einer gewöhnlichen Glasretorte, in deren 
Tubulus der kürzere Schenkel einer doppellgebogenen Glas- 
röhre so befestigt ist, dass er frei in den Retortenbauch hinein- 
ragt; der andere Röhrenschenkel taucht in verdünnte, in einem 
cylinderförmigen Glase enthaltene Chlmwasserstolfsäure. 

Ich gebrauchte diesen Apparat in folgender Weise: der- 
jenige, dessen Exspirationsluft untersucht werden sollte, um- 
fasste nach sorgfältiger Reinigung der Mundhöhle die Oefl'nung 
des Retortenhalses mit den Lippen , inspirirte durch die Nase 
und exspirirte in den Apparat. Nach 2ü0 Athemzügen wurde 
die in der Retorte enthaltene, hauptsächlich aus verdichtetem 
Wasserdampf und Speichel bestehende Flüssigkeit mit Alkohol 
vermischt*), im Wasserbade der Destillation unterworfen und 
hierbei die Dämpfe in die im cylinderförmigen Glase enthaltene 
saure Flüssigkeit geleitet. Letztere wunle hierauf bei + 60 — 6ö® 
R. eingedampft, der noch feuchte Rückstand wiederholt mit 
85®/o Alkohol ausgezogon und der filtrirten, klaren Lösung 
Platinchlorid im Ueberschuss zugesetzt. Es bildete sich hierbei 
ein orangegelber Niederschlag, (Platinsalmiak) der auf Zusatz 
von Kalilauge Ammoniak entwickelte , denn bei Annäherung 
eines mit verdünnter Salzsäure befeuchteten Glasstäbchens ent- 
standen dicke, weisse Nebel und geröthetes Lakmuspapier 
wurde gebläut. 

*) Alkohol verwendete ich, weil hierbei die üeslillation leichter slatt- 
lindet und Anbrennen weniger zu befürchten ist, als bei Anwen- 
duii^ von Waüser. 



Digitized by Google 




7 



In dieser Weue habe ich wiederholt die auügeathinete 
LuTl von 12 gesunden Individuen zu allen Tageszeiten, bei 
ver.tchiedeiier Temperatur, in einem gut gelüfteten Zimmer un- 
tersucht und regelmässig in derselben Ammoniak nachgewiesen. 
Es kann desshalb nicht bezweifelt werden, dassalleMenschen 
Ammoniak exspiriren, welches aus naheliegenden Gründen 
an Kohlensäure gebunden sein muss. 

Die Quantität des innerhalb 24 Stunden von einem ge- 
sunden Menschen exhalirten Ammoniaks beträgt nach L. Th omp- 
son*) 70 Milligramm. Die Richtigkeit dieser Behauptung muss 
ich bestreiten, weil sie auf allgemeine Gültigkeit Anspruch macht, 
ich aber in der gesammten Luftmenge, welche ich innerhalb 2,5 
Stunden bei möglichst vollkommener Respiration in 250 Exspira- 
tionen eushauchtc, im Mittel von 6 Versuchen nur 1,95 Mllgrm. 
Ammoniak gefunden habe hiernach athmete ich in 24 Stun- 
den 18,72 Milligramm Ammoniak aus, mithin nur den 4ten Theil 
von der Menge, welche Thompson bei seinen Versuchen er- 
hielt. — Da meine mittlere Lungencapaciiät, wie 50 spirorae- 
trische Messungen zeigten, = 3600 ist, und ich innerhalb 2,5 
Stunden 250mal exspirirte , so darf man annehmen, dass jene 
1,95 Milligramm Ammoniak in 900,000 Cubikeentmtr. Luft ent- 
halten waren. 

Nimmt man die mittlere Temperatur des Zimmers , in 
welchem ich die obigen quantitativen Bestimmungen ausgeführt 
habe, zu 17" C. C13,5" R.), den mittleren Barometerstand zu 
750 M. M. an, so ergibt sich aus obigen Zahlen, dass eine 
Million Gewichtstheile meiner ausgeathmeten Luft 1,82 — 
also nicht ganz 2 Milliontel Ammoniak enthielten. Da nach 
den Beobachtungen anerkannter Forscher auf das gleiche 
Quantum atmosphärischer Luft 15,63 Gewichtstheile Am- 



'*) The plüloiiophical Magazin and Journal ot seieiice. Vol. 30. p. 124_ 

Die Menge dea Animuniaka wurde ans der des Plalinsalmiaks be- 
rechnet. Die Gesammtauabeute an letzterem schwankte bei den 
obigen Versuchen zwischen ■/, und V> Gran. 
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rooniak kommen*), so glaube ich behaupten zu dürfen, dass 
auf der Lungenschleimhaut keine Ammoniakaiisscheidung statt- 
findet. Vielmehr erscheint es bei einer Vergleichung des Am- 
moniakgehaltcs meiner ausgealhmeten Luft mit dem der Atmo- 
sphäre nicht unwahrscheinlich, dass in den Lungen ein Theil 
des inspirirten Ammoniaks vom Blute aufgenornmen werde. 
Dies ist jedoch nicht der Fall, denn bei zwölf Analysen, welche 
ich nach einer weiter unten beschriebenen Methode ansgeführt 
habe **) , fand ich im normalen menschlichen Blute kein Am- 
moniak ***). Sobald aber das Blut aufgehört hat in den Ge- 
lassen zu kreisen, entstehen in ihm unter dem Einflüsse zer- 
setzender Agentieu kolilensaure und andere Ammoniakverbin- 
dungen. Das Blut verschiedener Individuen scheint ungleiche 
Neigung zur Aminoniakbildung zu haben, denn während in ihm 
oft schon (j Stunden nach der Venäseclion Ammoniak nacli- 
weisen konnte, war mir dies in anderen Fällen erst nach 24 
Stunden möglich. 

*) ln 1, (XX), 000 GewicliCslheileii l.ufl faiideii : 

Fresenius iiii Miiiiiiiuiii =0,13 .\iiimuiiiak. 

(jriieger „ „ =0,32 „ 

Isidore Pierre „ „ = 0,50 , 

llursrurd „ „ = 1,22 , 

heiiip „ „ = 3,6Ö „ 

Hursford „ Maxiniuiii = 47,63 etc. 

Diese Beobachtungen beweisen, welchen betrhchtlicbea 
Schwankungen der Animoniakgelialt der atmosphärischen Lull 
unterworfen ist. — Ausführlichere Mittheilungen findet man in Mo- 
leschott’s Physiologie des Sloifwechsels pag. 26 nnd in Comptes 
rendues 1853. Nr. 16. pag. 694. 

•®) Seile 28. 

"**) Meine Angabe stimmt mit der von Lecann und Denis uberein. 
Nach Zimmer mann enthalt das normale Menschenblut eine (tüchtige 
Ammoniakverhindnng , welche mit Salzsäure in Berührung ge- 
bracht, weisse Nebel bilden soll. Diese Keaction hat aus spater 
erörterten Gründen (pag. 9) keine Beweiskraft. Blauholzpapier, 
ein höchst empfindliches Reagens auf Ammoniak, dessen Verhalten 
und Bereitungsweise pag. 11 , 12 , nnd 13 angegeben ist, zeigte 
keinen Farbenweclisel als es unter Abschluss der Luft über der 
Oberfläche von frischem Blut aufgehängt wurde. 

(Zimmermann’s Abhandlung findet sich in der deutschen 
Klinik 1852. Nr. 37.) 
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Ich behaupte, dnss der Mensch ebensoviel Ammoniak 
ausathmet, als er eingealhmet hat. In 160,000 Cubikcentimetres 
meiner Exspiralionslufl, welche vermittelst eines Spirometers 
gemessen worden, fand ich ebensoviel Ammoniak, wie in dem 
gleichen Volume atmosphärischer Luft. Bei diesen Versuchen 
liess ich die beiden Luftarten mit gleicher Geschwindigkeit aus 
den Cylindern der Spirometer in den früher beschriebenen 
Apparat strömen (pag. 6) und bestimmte das von der vorge- 
schlagenen Flüssigkeit aufgenommene Ammoniak aus dem mit- 
telst Platinchlorid erhaltenen Niederschlage. 

Ich habe unterlassen, den Ammoniakgehalt der Exspira- 
tionsluft Anderer zu ermitteln, da derartige Bestimmungen nur 
dann Werth haben können, wenn die einzelnen Athemziige in 
Frequenz und Tiefe übereinstimmen. Dies wird aber niemals 
bei Individuen der Fall sein , die sich nicht durch vielfältige 
Uebung die Fähigkeit erworben haben , längere Zeit ohne be- 
sondere Anstrengung in meinen Apparat zu alhmen. Ich bediente 
mich desselben auch bei meinen quantitativen Untersuchungen, 
wobei ich jedoch die Vorsicht gebrauchte, die Luft durch z w e i 
absorbirende Flüssigkeiten strömen zu lassen, bevor sie nach 
Aussen gelangte. 



II. 



lieber die Methode 

zur jErmitteliins. des Ammoniaks in der 
eiLspirirten £.nft von Kranken. 

Das Verfahren , welches ich zur Ermittlung des ausge- 
athmeten Ammonniaks beigesundenPersonen eingeschlagen, 
kann bei vielen Kranken nicht angewendet werden, weil cs mit 
einiger Anstrengung verknüpft ist. In den deutschen Kliniken 
bedient man sich zu diesem Zwecke der Chlorwasserstofisäure, 
welche an einem Glasstäbchen vor den Mund der Patienten ge- 
bracht wird, damit sie durch Bildung weisser Nebel die Gegen- 
wart von Ammoniak anzeige. Dieses Reagens lässt aber viel 
zu wünschen übrig, denn concentrirte CIH bildet mit feuchter 
Luft und mit Alkoholdämpfen weisse Nebel, selbst wenn sie 



Digitized by Google 




